


































吉 田 奈 津 子 西 川 梓
1 研究方法
l 研究期間平成 18年 7月3日~平成 18年 8
月 18日
2 対象当手術部看護師 33名で 2年目 6人・ 3
年目 4人・ 4年目 2人・ 5年目 4人・ 6年目 l人・























































ケート 40人 (80%)、後アンケート 37人 (98%)
(p=0.007)。硬結の理解度は前アンケート 29人





発赤 39 (78) 
目重H長 40 (80) 
1<1包 40(80) 
硬結 29 (58) 
x2検定



















年齢 43 (86) 45(100) 0.009 
手術時間 47 (94) 相(97) 0.359 
栄養状態 50(100) 制(97) 0.287 
基礎挟患 49 (98) 45(100) 0.340 
体型 47 (94) 45(100) 0.095 
圧迫 50(100) 44(9η 0.289 










構癌好発部位 23 (46) 19 (42) 0.711 
確認する指導を受けていた 11 (22) 20 (44) 0.019 
医師の協力が得られた 5 (10) 4 ( 9) 0.185 
患者の基礎疾患を考慮した 4 ( 8) 1 ( 2) 0.207 
患者の年齢を考慮した 6 (12) 4 ( 9) 0.621 
術後、患者の状態が安定していた 2 ( 4) 2( 4) 0.914 
術後、長期臥床が予測される 1 ( 2) 1 ( 2) 0.939 
他の看護師がしている 2( 4) o ( 0) 0.175 
時間に余裕があった 4 ( 8) 5 (11) 0.605 
自分に余裕があった 6(12) フ(16) 0.614 
患者の体型を考慮した 3 ( 6) 5 (11) 0.370 
手術の時間が長かった 5 (10) 5 (11) 0.860 
全身麻酔痕例 8 (16) 11(24) 0.304 






構婿好発部位がわからなかった o ( 0) 0 ( 0) 
確認する指導を受けていない 4 ( 8) 0 ( 0) 0.052 
医師の協力が得られなかった o ( 0) 2 ( 4) 0.131 
患者の基礎疾患を考慮した o ( 0) 0 ( 0) 
患者の年齢を考慮した 1 ( 2) 1 ( 2) 0.939 
術後、患者の状態が不安定だった 2 ( 4) 0 ( 0) 0.175 
術後、長期離床が予測される 0(0) 2(4) 0.131 
他の看護師がしていない 2 ( 4) 1 ( 2) 0.620 
時間に余裕がなかった 12 (24) 6 (13) 0.185 
自分に余裕がなかった 7 (14) 5 (11) 0.672 
患者の体型を考癒した o ( 0) 0 ( 0) 
手術の時間が短かった 11 (22) 5 (11) 0.156 
全身麻酔症例 o ( 0) 1 ( 2) 0.289 




































































会誌， 25(2) ，118-120，2004. 
4)鈴木正幸:看護のための教育学，メデカルフレ
ンド社，13-16，1993.
目
h
u
n
d
 
唱
Eム
